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Se presenta una técnica combinada (directa–indirecta) para la res-
tauración de elementos dentarios posteriores que combina las ven-
tajas de las obturaciones convencionales con las de las incrustacio-
nes metálicas y no metálicas.                                                       
Palabras clave: Operatoria dental - Restauraciones combinadas.
ABSTrACT
A combined technique (direct-indirect) for restorating posterior
teeth is shown, which combines the advantages of  conventional
obturations with metallic inlays/onlays and non-metallic ones.
Key words: Operative Dentistry - Combined restorations.
iNTrODUCCióN
Habitualmente el odontólogo se
enfrenta a la necesidad de restaurar
elementos dentarios posteriores con
gran perdida de tejido dentario, lesio-
nes de clase I y II medianas y grandes
donde están contraindicadas las restau-
raciones convencionales de inserción
plástica y aquellas de inserción rígida
implican, dada la necesidad de tallar
una cavidad expulsiva y con un eje de
inserción definido, mayor pérdida de
tejido dentario. En estos casos es fre-
cuente la reconstrucción con perno
muñón y la corona correspondiente.
Aún en los casos que podrían ser
resueltos mediante incrustaciones típi-
cas, estas requieren una mayor com-
prensión y destreza técnica por parte
del operador poco frecuentes en el
práctico general. (3, 5)
La técnica que se sugiere, a criterio del
autor, tiene las ventajas de ser conser-
vadora en relación al tejido dentario
remanente y ser sencilla en su ejecución
en comparación con la obtención de
una restauración de inserción rígida
convencional. (1, 2, 3)
DESArrOllO
TÉCNICA OPERATORIA
1) La cavidad se talla conforme a los
lineamientos generales, clases I y II,
para recibir materiales de inserción
plástica. (3, 4)
2) Se reduce el tejido remanente de la
superficie oclusal en 1 a 2 mm según el
material  a utilizar para cubrir esa
superficie (metálico o no metálico. En el
primer caso es conveniente el tallado de
un amplio bisel cavo superficial. 
3) Toma de impresiones, obtención de
modelo de trabajo con troquel removi-
ble, antagonista y montaje en articula-
dor. (6)
4) Confección del onlay con el material
elegido:
- Aleación metálica;
- Cerámica sobre metal;
- Cerámica libre de metal;
- Composite;
- Cerómero;
- Resina acrílica (provisorios).
En todos los caso, la superficie inferior
del onlay estará provista de uno o más
elementos retentivos de carácter mecá-
nico (fig. 2) y acondicionada de acuerdo
al material elegido (microarenado,
adhesivos o acondicionadores).   
5) La cavidad es acondicionada para
recibir el material de inserción plástica
(ionómero vítreo convencional), se lleva
el ionómero a la cavidad e inmediata-
mente se inserta el onlay el  cual se
mantiene  en  su  posición correcta.
La preparación adecuada del tejido
dentario es de fundamental importan-
cia, la mezcla rápida de los componen-
tes del ionómero en justa proporción e
inserción inmediata son premisas fun-
damentales. (3, 5)
6) Completado el endurecimiento del
material se retiran los excesos, el ionó-
mero expuesto en las superficies libres
es eliminado en superficie y cubierto
con resina compuesta a los efectos de
mejorar el resultado estético y limitar la
contaminación y solubilidad del ionó-
mero con el medio bucal (técnica lami-
nar o sandwich) .
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7) Se alisan las uniones entre la restau-
ración y tejido dentario y se pule con
discos de grano extrafino y ruedas sili-
conadas abrasivas; finalmente se con-
trola cuidadosamente los contactos en
céntrica y excéntricas.
TECNICA ALTERNATIVA
1) Se talla la cavidad según lo indicado
anteriormente y se reconstruye el ele-
mento dentario con material de inser-
ción plástica respetando rigurosamente
los protocolos de    las técnicas adhesi-
vas de acuerdo al material escogido
(ionómero modificado con resina);
completado el endurecimiento del
material se reduce la superficie oclusal
en 1 a 2 mm .      
Si el onlay proyectado fuera metálico se
talla bisel en todo el contorno cavo
superficial.
2) Se talla en  la  cara  oclusal  una  rie-
lera  amplia y  retentiva  en sentido
mesio distal destinada a alojar el ele-
mento retentivo del onlay. 
3) Impresiones, modelos, montaje en
articulador y confección del onlay en el
material elegido.
4) Cementado del onlay, terminación,
pulido y controles oclusales.
Si el elemento dentario a restaurar estu-
viese desvitalizado previamente a la
reconstrucción se refuerza con la inser-
ción de uno o más pernos intrarradicu-
lares no metálicos (fibra de carbono o
de vidrio).
A criterio del operador, el ionómero
puede ser reemplazado por una resina
compuesta. 
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Figura 3. Onlay con-
feccionado en alea-
ción metálica.
Figura 2. Se apre-
cian cuatro onlays
realizados en distin-
tos materiales y dis-
tintas posibilidades





Ornani, roberto juan carlos
CONClUSiONES
La técnica propuesta, sencilla en su
ejecución, permite la restauración de
elementos dentarios combinando las
ventajas de las restauraciones directas
utilizando las propiedades de los ionó-
meros vítreos: adhesión específica a los
tejidos dentarios y remineralizaciòn de
los mismos, liberación residual de fluor,
biocompatibilidad y resistencia a la
compresión, con las propiedades mecá-
nicas de las restauraciones indirectas:
protección de cúspides, resistencia a la
abrasión y posibilidad de una mejor
conformación anatómica de la superfi-
cie oclusal y caras proximales.
Citando a Marcelo Vinai (3), “…al
odontólogo actualizado se le presenta
el dilema de seleccionar con buen crite-
rio clínico la alternativa correcta para
cada caso en particular. La odontología
restauradora moderna apunta a devol-
verle a la pieza dentaria las característi-
cas anatómicas, funcionales y estéticas
perdidas sin tener en cuenta diseños y
formas de preparación cavitaria prede-
terminadas o preclasificadas…”.
La comprensión de las técnicas con-
vencionales y el conocimiento de las
propiedades y manipulación de los
materiales disponibles deben ser los
fundamentos para intentar procedi-
mientos alternativos que necesariamen-
te habrá que someter a criterios de eva-
luación clínica rigurosa.
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Figura 5. Onlay con-
feccionado en porce-
lana sobre metal.
Figura 6. Caso hipotético del mismo elemento dentario desvitalizado:
el conducto palatino ha recibido un perno, en este caso el mismo es
cementado al conducto previamente; el segmento emergente en la
cavidad quedará luego incorporado al ionómero conjuntamente con
la retención del onlay constituyendo una unidad rígida e indisoluble.
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